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Pertumbuhan perbankan syariah pasca diterbitkannya Undang-undang Nomor 10 
tahun 1998 sangat signifikan, yang sebelumnya hanya ada satu bank syariah yaitu 
BMI pada tahun 1992. Menjamurnya bank-bank syariah di tengah-tengah 
masyarakat muslim di Indonesia diharapkan mampu memberikan perubahan yang 
signifikan terhadap permasalahan yang melanda masyarakat Indonesia yaitu 
kemiskinan dan berbagai macam kesenjangan sosial lainnya. Dengan demikian, 
sebagai perbankan yang berbasis Islam, tentu seharusnya bank syariah 
memberikan keseimbangan antara prestasi bank syariah dalam hal ini diketahui 
melalui tingkat kesehatan bank syariah dengan kontribusi sosial. Tujuan dari 
penelitian ini adalah untuk mengetahui kondisi kesehatan keuangan bank syariah, 
kondisi kontribusi sosial bank syariah dan menganalisis keterpengaruhan antara 
kesehatan keuangan bank syariah dengan kontribusi sosial bank syariah. Metode 
yang digunakan dalam penelitian ini adalah analisis deskriptif kuantitatif. Objek 
penelitian ini adalah 3 (tiga) bank umum syariah yaitu Bank Muamalat Indonesia 
(BMI), Bank Syariah Mandiri (BSM) dan Bank Mega Syariah Indonesia (BMSI). 
Periode penelitian ini selama 7 (tujuh) tahun dari tahun 2004 sampai 2010. 
Melalui analisis deskriptif diketahui bahwa secara umum kesehatan bank syariah 
dalam kondisi sehat dengan BMI mendapat nilai kredit tertinggi sebesar 97,14 
selanjutnya BMSI dan BSM mendapat nilai kredit 89,31 dan 85,48. Sedangkan 
kontribusi sosial bank syariah secara umum dalam kondisi cukup baik, BSM 
mendapat nilai kredit tertinggi sebesar 71,85 selanjutnya BMSI dan BMI dengan 
masing-masing nilai kredit sebesar 68,35 dan 68,07. Analisis data yang digunakan 
adalah analisis regresi data panel dengan 3 (tiga) metode pendekatan yaitu Pooled 
Ordinary Least Squares (PLS), Fixed Effect Methode (FEM) dan Random Effect 
Methode (REM). Melalui pemilihan model dengan Chow Test dan Hausman Test 
dihasilkan model yang paling efektif adalah metode PLS. Berdasarkan metode 
PLS dilakukan uji t, diketahui bahwa variabel independen (kesehatan keuangan 
bank syariah) tidak berpengaruh signifikan terhadap variabel dependen (kontribusi 
sosial bank syariah) berdasarkan t-statistik 1,80 < t-tabel 2.09 pada tingkat 
signifikansi   = 5%. Koefesien determinasi R2 menunjukkan bahwa variabel 
independen kesehatan keuangan bank syariah mampu menjelaskan variasi 
kontribusi sosial bank syariah sebesar 14% sisanya sebesar 86% dijelaskan oleh 
variabel lain (error term) yang tidak dimasukkan didalam persamaan model ini. 
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Islam merupakan agama yang memadukan semua aspek kehidupan maka 
dari itu seharusnya lembaga keuangan Islam harus memperhatikan dan 
mempertimbangkan etika-etika dan prinsip-prinsip Islam dalam memutuskan 
kebijakannya (Ullah dan Jamali, 2010). Lembaga keuangan Islam yakni 
perbankan syariah Indonesia memasuki dekade sepuluh tahun terakhir, pasca 
dikeluarkannya perubahan UU perbankan yang ditandai terbitnya UU Nomor 
10/1998, mengalami pertumbuhan yang sangat pesat. Dikeluarkanya ketentuan 
Bank Indonesia yang memberi izin untuk pembukaan bank syariah yang baru 
maupun pendirian Unit Usaha Syariah (UUS). Sampai dengan akhir tahun 2010 
tercatat Bank Pemerintah Unit Usaha Syariah (BUP UUS) 2 Bank, Bank Umum 
Swasta Unit Usaha Syariah (BUS UUS) 10 bank, Bank Umum Swasta Syariah 
(BUSS) 9 bank, Bank Pembangunan Daerah Unit Usaha Syariah (BPD UUS) 14 
bank, dan Bank Perkreditan Rakyat Syariah (BPRS) 143 bank (BI 2010).   
Perlu kita ketahui bahwa pertumbuhan perbankan syariah yang begitu baik 
tidak terlepas dari kontribusi kepercayaan stakeholder terhadap bank syariah. 
Oleh karena itu menjadi pekerjaan yang paling prioritas untuk menjaga 
kepercayaan stakeholder tersebut. Peran penting stakeholder merupakan salah 
satu indikator keberlangsungan bank syariah kedepannya. Merupakan hal yang 
wajar hanya bank-bank syariah yang mampu membangkitkan kepercayaan 
stakeholder saja yang tetap mampu memobilisasi seluruh produk perbankan 
syariah. 
 Harapan stakeholder bank syariah tentu memiliki ciri khas tersendiri yang 
berbeda dengan bank konvensional. Ini disebabkan perbankan syariah didirikan 
sejalan dengan prinsip syari‟at Islam, didalam ajaran Islam telah mendedikasikan 
bagi pemeluknya untuk tidak hanya memikirkan diri sendiri tetapi diwajibkan 
untuk memperhatikan nasib saudara yang lain. Harapan ini justru tidak akan 
mengurangi fungsi bisnis dari perbankan itu sendiri. 
 Peran sosial perbankan syariah menjadi tolak ukur apakah perbankan 
syariah telah mampu memberikan pengaruh yang berbeda terhadap masyarakat 
yang membutuhkan uluran tangan daripada perbankan konvensional. Selama ini 
persepsi sebagian kalangan bahwa profit oriented di dunia perbankan telah 
menjadi tujuan kebijakan dan keputusan, harus dirubah oleh perbankan syariah. 
Hal ini tentu berawal dari membawanya nilai-nilai Islam didalam perbankan 
syariah.  
Keberhasilan bank syariah seharusnya bukan hanya ketika mendapat laba 
semaksimal mungkin tetapi keberhasilan bank juga harus dilihat dari berpengaruh 
tidaknya ketika bank syariah itu hadir ditengah-tengah masyarakat. Jika kehadiran 
bank syariah hanya untuk mendapat keuntungan maka apa bedanya dengan bank 
konvensional. Kehadiran bank-bank syariah di tengah-tengah masyarakat muslim 
di Indonesia diharapkan mampu memberikan perubahan yang signifikan terhadap 
permasalahan yang melanda masyarakat Indonesia yaitu kemiskinan dan berbagai 
macam kesenjangan sosial lainnya. Menjamurnya perbankan syariah di Indonesia 
menunjukkan bahwa tanggapan masyarakat dan stakeholders terhadap perbankan 
syariah yang ada adalah baik. Saat ini fase perkembangan perbankan syariah 
mengalami pertumbuhan yang sangat signifikan baik secara nasional maupun 
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regional, pada tahun 2011 ini aset perbankan syariah naik mencapai Rp. 135 
triliun atau naik 43 persen dari tahun sebelumnya (Republika 2011).  
Dengan demikian, sebagai perbankan yang berbasis Islam, seharusnya 
bank syariah memberikan keseimbangan antara prestasi bank syariah dalam hal 
ini diketahui melalui tingkat kesehatan bank syariah dengan kontribusi sosial. 
Maka dari itu, perlu adanya penelitian mengenai hal tersebut. Namun sayang 
belum terlalu banyak peneliti sebelum ini yang meneliti mengenai 
keterpengaruhan antara kinerja bisnis dalam hal ini dilihat dari tingkat kesehatan 
bank dengan kontribusi sosial (lihat penelitian Setiawan 2009; Kusumo 2008; 
Rosyadi 2007; Hameed et al 2004; dan Samad dan Hasan 2007). Maka dari itu 
penulis ingin menganalisis keterkaitan antara kinerja bank syariah yang 
direpresentasikan oleh tingkat kesehatan bank syariah dengan kontribusi sosial 
bank syariah. 
Berdasarkan hal diatas maka penulis membuat rumusan masalah agar 
penelitian ini terarah dan lebih sistematis. Bagaimana kondisi kesehatan keuangan 
Bank Umum Syariah Indonesia?, bagaimana kondisi kontribusi sosial Bank 
Umum Syariah Indonesia?, bagaimana pengaruh kesehatan bank terhadap 
kontribusi sosial pada Bank Umum Syariah di Indonesia? 
Pembahasan dan penelitian ini agar terarah dan tidak terlalu luas maka 
perlu dibuat batasan penelitian. Adapun batasan penelitiannya adalah objek 
penelitian ini adalah 3 (tiga) Bank Umum Syariah di Indonesia antara lain Bank 
Syariah Mandiri (BSM), Bank Muamalat Indonesia (BMI), dan Bank Mega 
Syariah Indonesia (BMSI). Data yang digunakan dalam penelitian ini diambil dari 
data Laporan Keuangan Tahunan Periode 2004-2010 yang telah dipublikasikan di 
website masing-masing bank maupun di website Bank Indonesia. Untuk menilai 
kesehatan finansial Bank Umum Syariah menggunakan 4 (empat) komponen 
penting dalam menilai kesehatan finansial yaitu; Permodalan, Kualitas Aset, 
Rentabilitas dan Likuiditas. Sedangkan untuk menilai seberapa besar kontribusi 
sosial Bank Umum Syariah peneliti menggunakan beberapa aspek yaitu; 
Kontribusi Kepada Masyarakat (KKM) dan Kontribusi Untuk Stakeholder (KUS). 
Tujuan yang hendak dicapai pada penelitian ini adalah untuk mengetahui 
kesehatan keuangan Bank Umum Syariah di Indonesia, untuk mengetahui 
kontribusi sosial Bank Umum Syariah di Indonesia dan untuk menganalisis 
seberapa besar pengaruh kesehatan keuangan terhadap kontribusi sosial perbankan 
syariah di Indonesia.  
Manfaat yang diharapkan dari penelitian ini adalah mampu memberikan 
tambahan informasi, referensi, dan memperkaya pengetahuan ilmiah bagi 
akademisi, pihak perbankan, masyarakat dan peneliti-peneliti selanjutnya yang 





(Setiawan 2009), melakukan penelitian mengenai kinerja bisnis bank dan 
kinerja sosial bank syariah di Indonesia. Objek penelitian pada dua bank syariah 
yaitu Bank Muamalat Indonesia (BMI) dan Bank Syariah Mandiri (BSM). Tujuan 
dari penelitian ini adalah untuk mengetahui kondisi kesehatan finansial bank 
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syariah dan kondisi kontribusi sosial bank syariah. Peneliti mengatakan bahwa 
bank syariah dikembangkan sebagai lembaga bisnis keuangan yang melaksanakan 
kegiatan usahanya sejalan dengan prinsip-prinsip dasar dalam ekonomi Islam. 
Tujuan ekonomi Islam bagi bank syariah tidak hanya terfokus kepada tujuan 
komersil yang tergambar pada pencapaian keuntungan semata, tetapi juga 
mempertimbangkan perannya dalam memberikan kesejahteraan secara luas bagi 
masyarakat. Dengan menggunakan metode deskriptif kualitatif peneliti 
menyimpulkan bahwa secara keseluruhan dalan periode tahun 2003-2007 
kesehatan finansial BMI lebih baik dari BSM. Tingkat kinerja sosial BSM dalam 
periode tahun 2003-2007 lebih baik dari dari BMI 
(Hamed et. al. 2004), mereka melakukan penelitian untuk mengevaluasi 
kinerja Bank Islam Malaysia Berhad (BIMB) dan Bahrain Islamic Bank (BIB) 
secara deskriptif. Pendekatan penelitian yang mereka lakukan adalah 
membandingkan kinerja sosial bank BIB dan BIMB. Adapun hasil yang mereka 
dapatkan bahwa secara umum BIB memiliki kinerja sosial lebih baik dari BIMB. 
(Ja‟far dan Manarvi 2011), melakukan penelitian tentang kinerja bank 
syariah dengan kinerja bank konvensional. Kinerja bank syariah dan bank 
konvensional apabila dibandingkan dengan menggunakan variabel tes CAMELS 
seperti, kecukupan modal, kualitas aset, manajemen, rentabilitas dan likuiditas 
untuk jangka waktu 2005-2009 menemukan hasil bahwa pembiayaan bank syariah 
lebih aman dari pada bank konvensional yang memiliki resiko lebih tinggi. 
(Samad dan Hasan 2000), melakukan penelitian di BIMB (Bank Islam 
Malaysia Berhad) dengan membandingkan kinerja BIMB dengan Bank Pertanian 
serta Bank Perwira Afin, mereka mendapatkan hasil bahwa secara keseluruhan 
profitabilitas  dan likuiditas BIMB lebih baik dari pada kelompok bank 
konvensional dan BIMB juga memiliki resiko yang lebih rendah serta solvensi 
yang lebih baik daripada bank konvensional. Tetapi sayangnya kontribusi 
terhadap pembangunan tidak lebih baik dibandingkan dengan kelompok bank 
konvensional. 
(Kusumo 2008), melakukan penelitian mengenai kinerja keuangan Bank 
Syariah Mandiri (BSM) dalam periode 2002-2007. Kinerja menunujukkan sesuatu 
yang berhubungan dengan kekuatan dan kelemahan suatu perusahaan. Kinerja 
tersebut dapat diukur dengan menganalisa dan mengevaluasi laporan keuangan. 
Metode penelitian yang dipakai adalah deskriptif kuantitatif dengan menggunakan 
rasio-rasio utama untuk menghitung tingkat kesehatan finasial Bank Syariah 
Mandiri. Kesimpulan yang dihasilkan adalah dari keseluruhan rasio yang 
keuangan selama enam tahun priode pengamatannya mencerminkan bahwa 
kondisi keuangan BSM tergolong baik dalam mendukung perkembangan usaha 
dan mengantisipasi perubahan kondisi perekonomian dan industri keuangan. Serta 
BSM memiliki kemampuan keuangan yang memadai dalam mendukung rencana 
pengembangan usaha dan pengendalian risiko apabila terjadi perubahan yang 
signifikan pada industri perbankan. 
(Dusuki dan Dar 2003), menjelaskan berbagai upaya telah dilakukan untuk 
mengetahui persepsi stakeholder terhadap CSR bank syariah di Malaysia. Secara 
keseluruhan mengungkapkan bahwa para pemegang kepentingan bank-bank Islam 
di Malaysia umunya memiliki pandangan yang positif tentang CSR. Salah satu 
refleksi yang paling penting dari sikap positif mereka terbukti dari pandangan 
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bahwa faktor CSR merupakan salah satu kriteria penting dalam memilih 
keputusan perbankan syariah mereka. Hal ini menunjukkan bahwa bank-bank 
syariah telah beroperasi secara kompetitif dalam dual sistemnya. Hal ini juga 
menjelaskan bahwa bank syariah berkomitmen dan memiliki tanggung jawab 
sosial. 
 
Kesehatan Keuangan Bank 
(Hameed et. al. 2004) evaluasi kinerja adalah sebuah metode untuk 
mengukur pencapaian perusahaan berdasarkan tujuan yang telah ditetapkan 
sebelumnya. Evaluasi kinerja adalah bagian dari langkah-langkah pengendalian 
yang dapat membantu perusahaan untuk meningkatkan kinerja di masa depan 
sementara mengidentifikasi kekurangan dalam operasi sepanjang tahun. Memiliki 
sistem pengukuran kinerja yang tepat dan suara maksimum penting terutama 
dalam dunia tanpa batas hari ini untuk tetap kompetitif dan ekonomi yang kuat. 
(Samad dan Hasan 2000) mengevaluasi kinerja bank sangat penting bagi semua 
pihak yang terkait: para deposan, direktur bank dan regulator. Mengingat para 
investor akan menilai kelayakannya untuk berinvestasi atau menarik investasi di 
bank. Demikian pula, bagi direksi jika ingin meningkatkan layanan terhadap 
masyarakat. Bagi regulator juga ingin mengetahui sejauhmana realisasi regulasi 
yang telah ditetapkan. 
Kinerja bank akan tampak pada tingkat kesehatan bank. (Riyadi 2003), 
menjelaskan kesehatan bank adalah kemampuan suatu bank untuk melakukan 
kegiatan operasional perbankan secara normal & mampu memenuhi semua 
kewajibannya dengan baik dan sesuai dengan peraturan perbankan yang berlaku. 
Sedangkan tingkat kesehatan bank adalah penilaian atas suatu kondisi laporan 
keuangan bank pada priode saat tertentu sesuai dengan standar Bank Indonesia 
tentang tata cara penilaian tingkat kesehatan bank. 
Dalam Peraturan Bank Indonesia Nomor: 9/1/PBI/2007 tentang penilaian 
tingkat kesehatan keuangan bank umum berdasarkan prinsip syariah. Penilaian 
tingkat kesehatan bank mencakup penilaian terhadap faktor-faktor sebagai 
berikut; pemodalan (capital), kualitas aset (asset quality), manajemen 
(management), rentabilitas (earning), likuiditas (liquidity), dan sensitivitas 
terhadap resiko pasar (sensitivity to market risk). 
 
Kontribusi Sosial Bank Syariah 
 Bank yang berlandaskan nilai-nilai Islam ideal memiliki perbedaan 
orientasi akhir dari aktivitas bank itu sendiri. Sebagaimana didalam Islam telah 
mengajarkan bagi para pemeluknya untuk tidak hanya memikirkan kondisi pribadi 
saja tetapi jauh dari semua itu ada hal terpenting yang perlu ditekankan di bank 
syariah yaitu kontibusi sosialnya. Jika kontirbusi ini tidak berjalan dengan baik 
maka perlu ada pertanyaan mengapa harus berdiri bank syariah, toh sama saja 
dengan bank konvensional. Seperti yang disampaikan oleh (Antonio 2001) beliau 
menegaskan bahwa bank syariah selain sebagai fungsi bisnis juga sebagai fungsi 
sosial. Dalam pandangannya konsep Islam yang di pakai oleh bank syariah 
mengharuskan adanya kontribusi sosial. Melalui berbagai cara untuk 
mengaplikasikan kontribusi sosial ini antara  lain adalah pinjaman kebaikan 
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(qard), zakat dan lain sebagainya, yang pasti kontribusi tersebut tidak 
bertentangan dengan ajaran Islam. 
 Peraturan Bank Indonesia juga menegaskan mengenai fungsi bank syraiah 
yang tidak hanya terfokus pada fungsi bisnis saja. Didalam undang-undang nomor 
21 tahun 2008 tentang perbankan syariah pada pasal 4 dinyatakan, selain 
berkewajiban menjalankan fungsi menghimpun dan menyalurkan dana 
masyarakat, bank syariah dan UUS dapat menjalankan fungsi sosial dalam bentuk 
lembaga baitul mal, yaitu menerima dana yang berasal dari zakat, infak, sedekah, 
hibah, atau dana sosial lainnya dan menyalurkannya kepada organisasi pengelola 
zakat. Selain itu bank syariah dan UUS juga dapat menghimpun dana sosial yang 
berasal dari wakaf uang dan menyalurkan nya kepada pengelola wakaf sesuai 
dengan kehendak pemberi wakaf. 
 (Sairally 2007), mengatakan bahwa bank yang berbasiskan prinsip-prinsip 
syariah pada awal didirikan untuk memberikan manfaat sebagai fungsi sosial 
terhadap masyarakat yang membutuhkan bukan kepada fungsi bisnis. Jika ada 
bank syariah tidak menjalankan fungsi sosial ini dengan baik maka telah 
melanggarkan prinsip awal didirikannya bank syariah. Dan seharusnya hal ini 
yang paling dominan dapat membedakan antara bank konvensional dengan bank 
syariah. 
 Didalam penelitian ini untuk mengetahui bagaimana kontribusi sosial bank 
syariah penulis melakukan pendekatan yang telah dilakukan oleh (Setiawan 
2009), beliau telah melakukan sebuah kajian mengenai kinerja sosial Bank Umum 
Syariah dan beliau mengadopsi pendekatan yang dilakukan oleh (Samad dan 
Hasan 2002), dan (Hameed 2004). Dengan menggabungkan rasio-rasio yang 
berdimensi sosial dan rasio tersebut telah ada didalam penilaian bank syariah yang 
telah ditetapkan oleh (Bank Indonesia 2007). Adapun komponen yang akan 
diteliti mencakup; Kontribusi Kepada Masyarakat (KKM) dan Kontribusi Untuk 
Stakeholder (KUS). Dari masing-masing komponen akan didapat nilai-nilai rasio 
yang dihasilkan dari perhitungan, kemudian akan diklasifikasikan setiap 
komponen yaitu peringkat-peringkatnya, dari peringkat 1 yang tertinggi sampai 




Penelitian ini tergolong pada penelitian deskriptif yaitu suatu penelitian 
yang dilakukan dengan tujuan utama untuk memberikan gambaran atau deskripsi 
tentang suatu keadaan secara objektif. Seperti yang telah dijelaskan oleh (Supardi 
2005), (Travers 1978) dalam (Umar 2002),  dan (Gay 1976) dalam (Umar 2002). 
Sesuai dengan data yang dianalisis maka penelitian ini termasuk penelitian 
kuantitatif. Sedangkan untuk menganalisis lebih jauh data menggunakan dua 
metode pendekatan yaitu kualitatif dan kuantitatif yang sering disebut dengan 
metode triangulation. 
  Ruang lingkup penelitian ini meliputi analisis kesehatan Bank Umum 
Syariah  dan analisis kontribusi sosial Bank Umum Syariah. Data yang digunakan 
dalam penelitian ini meliputi data laporan keuangan tahunan yang dipublikasikan 
oleh bank yang akan diteliti. Dalam penelitian ini berupa studi kasus terhadap 
beberapa bank syariah yaitu Bank Syariah Mandiri (BSM), Bank Muamalat 
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Indonesia (BMI) dan Bank Mega Syariah Indonesia (BMSI). Alasan penulis 
menggunakan ketiga bank syariah ini karena ketiga bank syariah ini telah lama 
beroperasi sebagai Bank Umum Syariah. Periode tahun penelitian dari tahun 2004 
sampai tahun 2010. Dan ini menjadi alasan selanjutnya mengapa memilih ketiga 
bank syariah tersebut. Bank Muamalat Indonesia (BMI), Bank Syariah mandiri 
(BSM) dan Bank Mega Syariah Indonesia (BMSI) data dari tahun 2004 sampai 
dengan tahun 2010 telah tersedia di website masing-masing dan website Bank 
Indonesia. 
  Teknik pengumpulan data didalam penelitian ini menggunakan strategi 
arsip (archival), yaitu data dikumpulkan dari catatan atau basis data yang sudah 
ada. Data yang digunakan merupakan data sekunder, maka teknik pengumpulan 
datanya adalah teknik pengumpulan dari basis data (Hartono 2004). Laporan 
keuangan yang digunakan adalah laporan keuangan yang telah diaudit, mencakup: 
Neraca, Laporan Laba/Rugi, Laporan Investasi Terikat, Laporan Perubahan 
Modal, Arus Kas, Laporan Dana Zakat Infaq dan Sedekah serta Catatan atas 
Laporan Keuangan yang sangat detail.  
 
Faktor Penilaian 
Penilaian Tingkat Kesehatan Bank Syariah 
Bank Indonesia Nomor 9/1/PBI/2007 tentang sistem penilaian tingkat 
kesehatan bank umum berdasarkan prinsip syariah. Tingkat penilaian merupakan 
hasil penilaian atas berbagai aspek yang berpengaruh terhadap kondisi atau 
kinerja bank dengan melakukan penilaian terhadap faktor finansial. Penilaian 
faktor finansial dilakukan dengan pembobotan terhadap peringkat faktor 
permodalan, kualitas aset, rentabilitas dan likuiditas.  
 Rasio-rasio yang digunakan untuk menghitung faktor permodalan, kualitas 
aset, rentabilitas dan likuiditas didalam penelitian ini hanya menggunakan rasio 
utama, karena rasio utama merupakan rasio yang memiliki pengaruh yang paling 
kuat (high impact) terhadap tingkat kesehatan bank. Sebagaimana yang ditegaskan 
didalam peraturan Bank Indonesia. 
 
Penilaian Tingkat kontribusi Sosial Bank Syariah 
Penelitian yang telah mengawali untuk menilai tingkat kontribusi sosial 
bank syariah pernah dilakukan oleh (Hameed, et. al. 2004), (Samad dan Hasan 
2000) dan (Setiawan 2009). Selanjutnya penelitian yang pernah dilakukan oleh 
(Setiawan 2009) dengan judul penelitian “Kesehatan Finansial dan Kinerja Sosial 
Bank Umum Syariah Indonesia”. Untuk menghitung kontribusi sosial beliau 
menggunakan beberapa komponen diantaranya adalah kontribusi pembangunan 
ekonomi, kontribusi kepada masyarakat, kontribusi untuk stakeholder, kontribusi 
peningkatan kapasitas SDI dan Riset dan kontribusi distribusi pembangunan 
ekonomi. Objek penelitian yang dilakukan oleh (Setiawan 2009) pada dua bank 
syariah yaitu Bank Mandiri Syariah dan Bank Muamalat Indonesia (BMI). 
Adapun hasil penelitian beliau adalah secara umum dalam priode 2003-2007, 
kesehatan finansial BMI lebih baik dari BSM dan tingkat kinerja sosial BSM 
dalam priode 2003-2007 lebih baik dari BMI. 
Dalam penelitian ini untuk menghitung kontribusi sosial hanya 
menggunakan dua komponen penting yaitu; kontribusi kepada masyarakat dan 
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kontribusi untuk stakeholder. Menurut penulis dua komponen ini sudah cukup 
untuk merepresentasikan fungsi sosial bank syariah. 
 
Cakupan Penilaian 
 Cakupan penilaian tingkat kesehatan keuangan bank syariah terdiri dari 
beberapa rasio (PBI:2007) yaitu rasio rasio utama, rasio pendukung dan rasio 
pengamatan. Dalam penelitian ini untuk menilai tingkat kesehatan keuangan bank 
hanya menggunakan rasio utama. Penilaian kuantitatif faktor permodalan 
dilakukan dengan melakukan penilaian terhadap komponen kecukupan 
pemenuhan Kewajiban Penyediaan Modal Minimum (KPMM). Penilaian 
kuantitatif faktor kualitas aset dilakukan dengan melakukan penilaian terhadap 
komponen kualitas aktiva produktif bank, karena rasio ini merupakan rasio utama 
untuk menghitung kualitas aset. Penilaian kuantitatif faktor rentabilitas dilakukan 
dengan melakukan penilaian terhadap penilaian Net Operating Margin (NOM). 
Penilaian kuntitatif faktor likuiditas dilakukan dengan melakukan penilaian 
terhadap komponen besarnya aset jangka pendek dibanding dengan kewajiban 
jangka pendek. 
 Cakupan penilaian tingkat kontribusi sosial bank syariah. Penilaian 
kuantitatif faktor kontribusi kepada masyarakat dilakukan dengan melakukan 
penilaian terhadap komponen: pembiayaan qardh, zakat, pelaksanaan fungsi 
sosial dan pelaksanaan fungsi edukasi. Penilaian kuantitatif faktor kontribusi 
sosial kepada stakeholder dilakukan dengan melakukan penilaian terhadap 
komponen: kesejahteraan shohibul maal, kesejahteraan mudharib, kesejahteraan 
investor, kesejahteraan pemegang wadiah dan pajak untuk pemerintah. 
 
Tata Cara Penilaian 
 Surat Edaran Bank Indonesia Nomor 9/1/PBI/2007 tentang sistem 
penilaian Tingkat Kesehatan Bank Umum berdasarkan Prinsip Syariah, 
merupakan standar yang telah ditetapkan oleh Bank Indonesia untuk menilai 
kesehatan bank syariah. Adapun tata cara untuk melakukan penilaian dilakukan 
dengan cara sebagai berikut. 
 
Permodalan  
      
                               
    
 
  
 Kualitas Aset  
    (  
               
                
) 
  
 Rentabilitas  
    
       )    
        
 
  
 Likuiditas  
    
                    
                       
 
 
Berdasarkan ketentuan BI 2007 tentang penilaian menghitung akumulatif 
tingkat kesehatan bank syariah perlu dibuat pembobotan untuk masing-masing 
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komponen penilaian tingkat kesehatan bank syariah. Berikut akan dibuat 
penyesuaian atas penilaian pembobotan karena dalam penelitian ini hanya 
menggunakan empat komponen, yaitu permodalan, kualitas aset, rentabilitas dan 
likuiditas dengan mengacu standar pembobotan Bank Indonesia. 
 Melalui penyesuaian pembobotan tersebut maka keempat komponen 
peringkat faktor penilaian kesehatan keuangan bernilai 100% dengan masing-
masing komponen bernilai seperti didalam tabel diatas. Untuk penentuan angka 
kredit maka diberikan nilai masing-masing sebagai berikut; peringkat 1 
mendapatkan angka kredit 100, peringkat 2 memliki angka kredit 80, peringkat 3 
memiliki angka kredit 60, peringkat 4 dan 5 masing-masing memiliki angka kredit 
40 dan 20 (Setiawan, 2009). Sedangkan untuk predikat kesehatan finansial juga 
telah distandarisasikan oleh Bank Indonesia. Kesehatan finansial bank syariah 
berdasarkan nilai terbobot adalah sehat dengan nilai bobot 81 s/d 100, cukup sehat 
66 s/d < 81, kurang sehat 51 s/d < 66 dan tidak sehat  0 s/d < 51 (Riyadi, 2003). 
 
Sedangkan tata cara menilai tingkat kontribusi sosial bank adalah:  
Kontribusi Kepada Masyarakat; 
Pembiayaan Qardh  
     
               
                
 
Zakat  
    
                
                  
 
Pelaksanaan Fungsi Sosial  
      
                       
          
 
Pelaksanaan Fungsi Edukasi  
      
             
                
 
 
Kontribusi Kepada Stakeholder; 
Kesejahteraan Shohibul Maal  
      
                  
                         )
 
 
Alokasi Kesejahteraan Mudharib  
     
                          
                
 
Kontribusi Kesejahteraan Investor  
     
                    
        
 
Kontribusi Kesejahteraan Pemegang Wadiah  
      
                    
              
 
Rasio Kontribusi Pajak untuk Pemerintah  
      
                            
                     
 
 
 Berdasarkan assesment yang telah dibuat oleh (Setiawan 2009) dengan 
mengacu kepada model pembobotan untuk menghitung kesehatan finansial bank 
syariah, maka penulis mengembangkan pembobotan untuk kontribusi sosial 
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menjadi Kontribusi Kepada Masyarakat (KKM) 50% dan Kontribusi Untuk  
Stakeholder (KUS) 50%. 
  Berkaitan penentuan angka kredit maka diberikan nilai untuk masing-
masing sebagai berikut: peringkat 1 mendapat angka kredit 100, peringkat 2 
mendapat angka kredit 80, peringkat 3 memiliki angka kredit 60, peringkat 4 
memiliki angka kredit 40 dan peringkat 5 mendapat angka kredit 20 (Setiawan, 
2009). Sedangkan untuk penilaian predikat kontribusi sosial berdasarkan nilai 
terbobot adalah baik dengan nilai bobot 81s/d 100, cukup baik 66 s/d < 80, kurang 
baik 51 s/d < 66 dan tidak baik 0 s/d < 51. 
 
Analisis Data 
Teknik analisis data dalam penelitian ini mengunakan statistik inferensial 
parametris, sering juga disebut statistik induktif atau statistik probabilitas. 
(Sugiyono, 2010) mengemukakan statistik inferensial adalah teknik statistik yang 
digunakan untuk menganalisis data sampel dan hasilnya diberlakukan untuk 
populasi. Menurut (Lind et. al, 2009) menjelaskan bahwa statistik inferensial 
adalah metode yang digunakan untuk mengestimasi sifat populasi berdasarkan 
pada sampel.  
Pengolahan estimasi data menggunakan analisis regresi panel data karena 
data data merupakan gabungan runtut waktu (time series) dan data silang (cross 
section). Analisis regresi dalam penelitian ini mencoba menjelaskan 
keterpengaruhan antara kesehatan bank dengan kontribusi sosialnya. Untuk 
menjawab pertanyaan tersebut maka dibuat model persamaan regresi sebagai 
berikut: 
KSit = f(KBit)         
KSit = β0 + β1 KBit + eit      
Keterangan: 
 KSit = Kontribusi Sosial Bank Umum Syariah 
 KBit = Kesehatan Bank Umum Syariah 
 β0 = Intersep 
 β1  = Koefesien Regresi 
 eit = Residual (eror term) 
 Untuk meregresikan data time series dan cross section tersebut akan 
menggunakan tiga pendekatan yaitu: Commond Constant Method (The Pooled 
Ordinary Least Square Methode atau PLS), Fixed Effect Methode (FEM), dan 
Random Effect Methode (REM). 
 
The Pooled Ordinary Least Square Methode atau PLS  
KSit = β0 + β1 KBit + eit 
 
Fixed Effect Methode (FEM) 
KSit= β0 + β1 KBit + β2D1i + β3D2i + eit     
 
Random Effect Methode (REM) 
KSit = (β0 + µi)+ β1 KBit + eit       
KSit= β0 + β1 KBit + (eit+ µi)       
KSit= β0 + β1 KBit + vit   dimana vit = eit + µi 
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Dari ketiga teknik estimasi regresi diatas selanjutnya akan dipilih salah 
satu teknik estimasi yang paling tepat untuk mengestimasi regresi data panel. 
Untuk melakukan pemilihan estimasi regresi diperlukan uji lebih lanjut. Ada 
beberpa uji untuk menentukan pilihan model yang paling tepat. Diantaranya uji 
tersebut adalah Uji F Statistik atau Uji Chow dan Uji Hausman.  
Uji F Statistik atau Uji Chow 
  
          )  
     )     )
 
Hipotesis nulnya adalah bahwa intersep adalah sama. Nilai statistik F 
hitung akan mengikuti distribusi statistik F dengan derajat kebebasan (df) 
sebanyak m untuk numerator dan sebanyak n-k untuk denumerator. Merupakan 
jumlah retriksi atau pembatasan didalam model tanpa variabel dummy. 
 
Uji Hausman 
 Statistik uji Hausman ini mengikuti distribusi statistik chi square dengan 
degree of freedom sebanyak k dimana k adalah jumlah variabel independen. Jika 
nilai statistik Hausman lebih besar dari nilai kritisnya maka model yang tepat 
adalah model fixed effect sedangkan sebaliknya bila nilai statistik Hausman lebih 
kecil dari nilai kritisnya maka model yang tepat adalah model random effect. 
 
Uji Hipotesis 
Uji hipotesis digunakan untuk menjawab apakah hipotesis nul diterima 
atau ditolak dan apakah hipotesis alternatif diterima atau ditolak. Untuk menjawab 
hipotesis tersebut akan digunakan uji t. Uji t dilakukan dengan tujuan untuk 
mendapatkan keputusan apakah variabel independen (KB) yang menjelaskan 
variabel dependen (KS) diterima atau ditolak.  
Dari hasil uji model diketahui bahwa model Pooled Least Squares (PLS) 
lebih efektif dari model yang lain. Maka dari itu untuk uji hipotesis akan 
menggunakan model PLS. Dengan hipotesis nya adalah sebagai berikut:  
H0 =  Kesehatan Bank (KB) tidak berpengaruh signifikan terhadap  
 Kontribusi Sosial.  
Ha =  Kesehatan Bank (KB) berpengaruh signifikan terhadap Kontribusi  
 Sosial.  
Sedangkan signifikansi α =  0,05. Jika nilai signifikansi lebih besar dari 
nilai probabilitas maka H0 ditolak, sebaliknya jika nilai signifikasi lebih kecil dari 
niali probabilitasnya maka H0 diterima. Bisa juga dilihat dari nilai t statistik dan t 
tabel. Jika t statistik lebih besar dari t tabel maka H0 ditolak dan sebaliknya jika t 




 Dilakukan uji R
2 
guna untuk mengetahui seberapa besar kemampuan 
variabel independen menjelaskan variasi variabel dependen. Dari hasil uji model 
diketahui bahwa model PLS lebih efektif dari model yang lain. Maka dari itu 
untuk uji R
2
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HASIL DAN PEMBAHASAN 
 
 Didalam pembahasan dan analisis data akan mendikripsikan hasil 
perhitungan masing-masing rasio kedua variabel, yaitu kesehatan keuangan bank 
dan kontribusi sosial bank syariah melalui penyesuaian pembobotan sehingga 
mendapat nilai kredit terbobot. Selanjutnya untuk menghitung keterpengaruhan 
antara kesehatan bank syariah degan kontribusi sosialnya akan menggunakan hasil 
akhir penilaian angka setiap bank syariah disetiap tahunnya. Untuk menganalisis 
data dalam proses regresi penelitian ini menggunakan alat analisis dengan 
prorgam statistik sofware Eviews 7. 
 
Tabel 1 
Penilaian Kesehatan Bank Umum Syariah Kumulatif 
Priode 2004-2010 
Bank Syariah Tahun Nilai Terbobot 







  97,14 







  85,48 











   Sumber: Data Sekunder Diolah 
 
Dari perhitungan yang ditunjukkan pada tabel 1 diatas dapat diketahui 
bahwa kesehatan bank syariah secara keseluruhan menunjukkan pada posisi yang 
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sehat, karena rata-rata kesehatan bank syariah sebesar 90,64%. BMI pada nilai 
tertinggi dengan 97,14%, sedangkan BSM nilai terendah dengan 85,48% tetapi 
tetap dalam kondisi kesehatan keuangan yang sehat. 
 
Tabel 2 
Penilaian Kontribusi Sosial Bank Umum Syariah Kumulatif 
Priode 2004-2010 
Bank Syariah Tahun Nilai Terbobot 















  71,85 











   Sumber: Data Sekunder Diolah 
Dari perhitungan yang ditunjukkan pada tabel 2 diatas dapat diketahui 
bahwa kontribusi sosial bank syariah secara keseluruhan menunjukkan pada posisi 
yang baik, karena rata-rata kontribusi sosial  bank syariah sebesar 69,42%. BSM 
pada nilai tertinggi dengan 71,85%, sedangkan BMI dan BMSI nilai terendah 
dengan 68,07% dan 68,35%, menunjukkan kedua bank syariah ini berada pada 
posisi kontribusi sosial dengan predikat cukup. 
 
Hasil Analisis Data 
Tabel 3 
Hasil Uji Normalitas  
Metode Nilai J-B Prob Kesimpulan 
J-B Test 0,118 0,94 Normal 
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 Dari tabel 3 diatas dapat diketahui bahwa variabel residualnya 
berdistribusi normal. Berdasarkan nilai Jarque Bera (JB) dengan nilai 0,118 
menunjukkan bahwa variabel residualnya berdistribusi normal dan nilai 
probabilitasnya juga cukup besar yaitu 94,2% juga mendukung pernyataan bahwa 
variabel residualnya berdistribusi normal. Dengan kata lain, residual hasil regresi 
kontribusi sosial (KS) mempunyai distribusi normal. 
 
Hasil Analisis Regresi Data Panel 
Tabel 4 
Hasil Uji Estimasi Regresi Data Panel  




Pemilihan Model Regresi Data Panel 
Sumber: Diolah dari Eviews 7 
 
 Dari tabel 5 di atas menunjukkan bahwa melalui model uji chow metode 
PLS lebih baik dari metode fixed effect, karena nilai probabilitas sebesar 0,20 
lebih besar dari nilai signifikasi sebesar 0,05 sehingga H0 diterima sebaliknya Ha 
ditolak. Sedangkan melalui uji hausman nilai probabilitas cross section random 
0,0001  lebih kecil dari nilai signifikasi 0,05 ini berarti model yang lebih efektif 
atau lebih tepat adalah model fixed effect. Sehingga dapat disimpulkan melalui 




Hasil Hipotesis Melalui Uji t 





1,80 2,09 H0 diterima, 
karena t 
statistik lebih 
kecil dari t 
tabel. 
Kesehatan Keuangan 





Sumber: Diolah model PLS 
 
Metode PLS Fixed Effect  Random Effect  
Constanta 37,87 22,07 46,22 
Coefficient 0,35 0,52 0,25 
Prob (KB) 0,08 0,02 0,09 
R2 0,14 0,29 0,14 
Metode Statistik F  Chi-Sq.  
Statistic 
Prob  Keputusan 
Chow Test 1,73 - 0,2070 H0 diterima 
Hausman Test - 14,56 0,0001 H0 ditolak 
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 Dari estimasi regresi data panel kesehatan keuangan bank syariah yakni 
BMI, BSM, dan BMSI tidak berpengaruh signifikan terhadap kontribusi sosial 
bank syariah. Hal ini menunjukkan perubahan nilai bobot kesehatan keuangan 
bank syariah tidak mempengaruhi langsung kebijakan bank syariah untuk 





Dari hasil uji model diketahui bahwa model PLS lebih efektif dari model 
yang lain. Maka dari itu untuk uji R
2
 akan menggunakan model PLS.  
Berdasarkan hasil estimasi regresi data panel dengan menggunakan program 
eviews diperoleh nilai R
2 





Variabel Deskripsi Variabel R
2
 Kesimpulan 
KB Kesehatan Bank 0,14 Kesehatan Bank mampu 
menjelaskan 14% Kontribusi 
Sosial, sedangkan sisanya 86% 
dijelaskan oleh variabel lain 
(error term) yang tidak 
dimasukkan didalam model. 
Sumber: Diolah model PLS 
Dari nilai R
2 
sebesar 0,14 bisa diinterpretasikan bahwa Kesehatan Bank 
Syariah dalam hal ini merupakan gabungan nilai bobot permodalan, kualitas aset, 
rentabilitas dan likuiditas hanya mampu menjelaskan Kontribusi Sosial (KS) Bank 
Syariah yang merupakan gabungan nilai bobot kontribusi kepada masyarakar 
(pembiayaan qardh, zakat, CSR, RFS) dan kontribusi kepada stakeholder 
(kontribusi kesejahteraan investor, kontribusi kesejahteraan mudharib, kontribusi 
kepada shohibul maal, kontribusi kepada pemegang wadiah, dan kontribusi pajak 
kepada pemerintah) sebesar 14% sedangkan sisanya sebesar 86% dijelaskan 
variabel lain (error term) yang tidak dimasukkan didalam model ini. 
      
KESIMPULAN DAN SARAN 
 
 Berdasarkan permasalahan yang diajukan, tujuan penelitian dan hasil 
analisis pembahasan, maka dirumuskan beberapa kesimpulan sebagai berikut: 
1. Secara keseluruhan kondisi kesehatan keuangan bank syariah periode 2004-
2010 dalam keadaan sehat. Tingkat kesehatan keuangan bank syariah 
mendapat nilai kredit setelah pembobotan kumulatif sebesar 90,64. Bank 
Muamalat Indonesia (BMI) mendapat nilai kredit tertinggi sebesar 97,14 
berikutnya Bank Mega Syariah Indonesia (BMSI) dengan nilai kredit 89,31 
selisih 7,83 dengan BMI sedangkan Bank Syariah Mandiri mendapat nilai 
kredit terendah sebesar 85,48 selisih 11,66 dengan Bank Muamalat 
Indonesia (BMI).  
2. Secara keseluruhan kondisi kontribusi sosial bank syariah periode 2004-
2010 dalam keadaan cukup baik. Tingkat kontribusi sosial bank syariah 
mendapat nilai kredit setelah pembobotan kumulatif sebesar 69,42. Bank 
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Syariah Mandiri (BSM) mendapat nilai kredit tertinggi sebesar 71,85, 
berikutnya Bank Mega Syariah Indonesia (BMSI) dengan nilai kredit 68,35 
selisih 3,5 dengan BSM sedangkan Bank Muamalat Indonesia (BMI) 
mendapat nilai kredit terendah sebesar 68,07 selisih 3,28 dengan BSM. 
Berdasarkan nilai pembobotan kumulatif kontribusi sosial bank syariah, 
Bank Syariah Mandiri (BSM) periode 2004-2010 memberikan kontribusi 
sosial lebih baik dari pada BMSI dan BMI. Penelitian ini juga menemukan 
kesimpulan bahwa walaupun BMI lebih tua dari BSM dan BMSI tetapi 
dalam kontribusi sosial BMI dibawah BSM dan BMSI. BMI lebih baik dari 
BSM hanya terjadi pada tahun 2004 dan 2005 selanjutnya BMI dibawah 
BSM. Sedangkan BMSI lebih baik kontribusi sosialnya hanya terjadi pada 
tahun 2004 dan 2008. 
3. Berdasarkan estimasi regresi data panel dengan 3 (tiga) metode pendekatan 
yaitu PLS, FEM, dan REM maka dari hasil pemilihan model (chow test dan 
hausman test) dapat diketahui model PLS lebih baik dari FEM dan REM 
untuk menjelaskan persamaan regresi data panel. Melalui uji t dalam 
persamaan PLS dapat disimpulkan bahwa kesehatan bank syariah tidak 
berpengaruh signifikan terhadap kontribusi sosial bank syariah. Artinya 
dapat diketahui prestasi keuangan bank syariah (BMI, BSM dan BMSI) 
tidak secara langsung mempengaruhi kebijakan kontribusi sosial bank 
syariah. Walaupun kondisi bank syariah dalam keadaan sehat belum tentu 
akan merubah kebijakan bank terhadap kontribusi kepada masyarkat dan 
stakeholder. Tetapi jika metode fixed effect diinterpretasikan maka akan 
mendapat kesimpulan bahwa kontribusi sosial Bank Syariah Mandiri (BSM) 
lebih baik dari pada BMSI dan BMI. BMI berada pada nilai kredit terendah, 
hasil ini sesuai dengan analisis secara deskriptif pada kesimpulan dua.  
 
Berdasarkan kesimpulan dari penelitian ini, peneliti memberikan 
rekomendasi atau saran sebagai berikut: 
1. Kondisi kesehatan keuangan bank syariah yang sehat harus tetap 
dipertahankan dan dijaga kestabilannya. Keempat faktor kesehatan bank 
syariah yaitu permodalan, kualitas aset, likuiditas dan rentabilitas harus 
berada pada peringkat yang bagus terutama faktor yang paling dominan 
kualitas aktiva produktif (KAP). Tentu peningkatan kualitas aktiva produktif 
harus diimbangi dengan pengelolaan aktiva produktif dengan baik.  
2. Kontribusi sosial bank syariah yang direpresentasikan oleh kontribusi 
kepada masyarakat dan kontribusi untuk stakeholder secara umum tetap 
harus ditingkatkan oleh pihak perbankannya syariah tidak hanya cukup 
dengan prestasi yang ada. Mengingat kehadiran bank syariah sangat penting 
untuk membantu meningkatkan kesejahteraan masyarakat. Terutama pada 
pos-pos yang secara langsung dirasakan oleh masyarakat seperti ZIS dan 
pembiayaan qardh yang masih sangat kecil alokasinya.  
3. Dari hasil estimasi regresi data panel dengan metode PLS menunjukkan 
kesehatan keuangan bank syariah tidak berpengaruh terhadap kontribusi 
sosial bank syariah tentu kondisi ini tidak ideal. Hasil ini membuktikan 
bahwa peran sosial bank syariah selama ini belum maksimal karena prestasi 
bank syariah yang begitu sehat tidak diiringi dengan porsi yang ideal 
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terhadap peran sosial mereka. Berdaasarkan dari hasil tersebut juga dapat 
disimpulkan bahwa bank syariah tidak menjadi prestasi bank sebagai tolak 
ukur kebijakan peran sosial mereka. Oleh karena itu bank syariah harus 
memperhatikan lebih serius dan mengoptimalkan peran mereka di 
masyarakat. 
4. Peneliti menyadari bahwa dalam penelitian ini masih banyak kekurangan, 
baik dari keterbatasan peneliti, waktu dan data. Peneliti berharap penelitian 
ini tidak berhenti disini saja tetapi diperlukannya penelitian lebih lanjut dari 
peneliti-peneliti berikutnya, untuk meneliti permasalahan ini lebih 
mendalam lagi. Terutama mengenai standarisasi perhitungan kontribusi 
sosial yang sampai saat ini belum ada. Senada dengan Setiawan (2009) 
peneliti berharap kedepan akan terbentuk suatu model standar untuk 
mengukur kontribusi sosial bank syariah yang solid, valid dan reliabel yang 
kemudian ditetapkan dan digunakan oleh pihak regulator dalam hal ini Bank 
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